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Abstract: We analysed thirty healthy children (15 boys and 15 girls) and four patients 
under steroid therapy on bone mineral density (BMD)， using a newly developed ultrasound 
bone densitometer. BMD was estimated with the value of stiffness of bone， which was 
calculated with SOS and BUA. The stiffn白 sin boys increased from 75 to 96 in parallel with 
aging， as a regression line of Y=67 .58:1:2.27 X. And those in girls showed a regression line 
of Y = 68.38 + 1.40 X， ranging from 67 to 8. These results were correlative to those using 
DEXA. The stiffness in four patients under steroid therapy were lower than in healty 
children. Therefore， we supposed that the ultrasound bone densitometer would be useful for 
analysis of BMD in children. 
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はじめに
テロイド治療中の患児についてはネフローゼ症候群3名
(9， 14， 15歳)，ノレーフEス腎炎 1名(15歳〉につき検討し
た.骨塩定量法としては Singlephoton absorptiom巴try
(SPA)や Dualenergy X -ray absorptiom巴try(DEXA) 
等の放射線を利用した測定法が成人を対象に広く行われ
方 法
ているが，小児や妊婦には放射線被爆の問題が存在する. 今回使用したのは米国 Lunar社製Achillesultrasound 
近年，超音波骨密度測定法が開発され，本法は放射線被 bone densitometerである.その基本原理を簡単に紹介
爆がなく，簡便であることから小児を対象としてその有 する (Fig目 1). 被検者を座位にし，測定槽の所定の部位
用性が注目されてきた.しかし，現在まで本法による小 に，右足または左足を位置付け固定する.温度が一定の
児の正常値については報告がない.そこで，今回，我々 水で被検部が満たされた後， 0.1-2.0MHzの超音波信号








30名，男子は4歳から 14歳(平均 9.6歳〉の 15名，女子 1. SOS(Speed of sound) 
は3歳から 14歳〔平均 8.5歳〉の 15名である.また，ス 超音波が骨を通過後の速度(m/sec)で、ある.水温に依
超音波骨密度測定装置を用いた小児骨密度の検討 (705) 
存するため，本装置では water・ba由内の水温が一定かつ 3. Stiffness{%) 
体温に近似するように設定されている.これは骨の弾力 SOSとBUAを統合的に評価する指標として数学的
性を表し，骨密度と相関すると言われている. に算出されたものである.




て，得られた周波数スペクトラムから水同等物質の透過 男子では 4歳の 78%を最低値として，加齢とともに
スペクトラムをヲ|いて求められる傾き(dB/MHz)であ Stiffness値は漸増し， 11歳以上の学童では 90%以上の






































































Fig. 1. Principle of the achilles ultrasound bone densitom巴ter.
(Yamazaki et al. ; 1992) 
BOY 
Table 1. Stiffn巴ssof bone in normal childr巴n m巴asuredwith the bone mineral densitometer 
GIRL 
No. Age (year) Stiffness (%) 
4 78 
2 6 82 




7 9 84 
9 82 
10 90 
10 10 75 
11 11 日4
12 11 95 
13 11 91 
14 12 92 
15 14 96 
No Age (year) Stiffness (%) 
3 72 
2 4 76 
3 72 




8 9 88 
9 10 85 
10 10 80 
11 10 80 
12 11 84 
13 11 8 
14 13 84 











































Fig目 2.Bon巴 mineraldensity in healthy boys measured with th巴
ultrasound bone densitometer 
(一一): regression lin巴













































Fig. 3. Bone mineral density in healthy girls measured with the 
ultrasound bone densitom巴t巴r.
じう:regressin lin巴
( 一一一): data of DEXA from N agamura et a1.1l 
15 5 
超音波骨密度測定装置を用いた小児骨密度の検討 (707) 
Table 2. Bone min巴raldensity in patients under steroid therapy 
Nam巴 Sex Ag巴 Disease 
Bone min巴raldentity 
DEXA (gms/cm2) Achilles (%) 
R.N M 14 Nephrotic syndrome 82↓ 
M.K. F 15 Loupse nephritis 0.575↓ 84↓ 
Y.M M 15 Nephrotic syndrome 8↓ 






(Table 2). Stiffness値はネフローゼ症候群の 3例で





骨塩定量法は， 1969年に Single photon absor目
ptiometory (SP A)法が開発されて以来， Dual photon 
absorptiometory法， Dual energy X -ray absor. 
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